
 

CENTRE AVIRON – CANOË KAYAK – PLOUHINEC CAP-SIZUN 

ANSE DE POULGOAZEC      MIETVERTRAG  

29780 PLOUHINEC      SICHERHEITSEMPFEHLUNG 

 
o Als Mieter (Boote und Zubehör) und Verantwortlicher der Gruppe (Bitte alle Namen auf der Rückseite eintragen) 
 
 

� Hiermit bestätige ich, da sich ausreichend über die befahrbare Zone, welche für die gemieteten Boote erlaubt sind (Flussmündung des Goyen) 
informiert worden bin und ebenso über die Strömungen unter der Brücke von Audierne und unter der kleinen Brücke von Sougensou. 

 
�          Hiermit bestätige ich, da sich über die Tragepflicht von Schwimmwesten und geschlossenen Schuhen informiert worden bin und das diese 
keines falls das Schwimmen- und Tauchenkönnen ersetzen.  
     
�          Der Klub ist nicht verantwortlich für gestohlene oder verlorene Gegenstände und auch nicht für Unfälle jeglicher Art. 
     
����          Hiermit bestätige ich, das alle Personen (minderjährig oder volljährig) für die ich die Verantwortung übernommen habe, keine gesundheitlichen 
Einschränkungen haben, welche Ihnen das Kayakfahren untersagen.  
    
�          Ich akzeptiere die angebotenen Versicherungsgarantien – 0,60 € pro Person (im Preis enthalten). 
 
� Die geliehene Ausrüstung entspricht dem Erlass vom 4. Mai 1995, der die Aktivitäten des Kayaksports bestimmt. 
 
o Wie haben Sie uns kennengelernt ?    � über unsere Internetseite    � unsere Broschüren     � unsere Plakate     � vom Hörensagen  
 

 
Name der verantwortlichen Person…………………..………………………     

Vorname ………………….Adresse…………………………………... 

…………………………………………………………………….… 

Telefon  …………………..…...  mail: 

Plouhinec, der                            Unterschrift 
 
 
 
 

 
                  

                     
 

 
 

 

NAMEN VORNAMEN GEBURTSDATUM  UNTERSCHRIFT 
    

 
    

 
    

 
    

 
    

 
    

 
    

 
    

 
    

 

Beschreibung 
 
Anzahl 
 

Einzelpreis  Gesamtpreis 

     16  

     25  
Monoplace (Einsitzer)…….. 
Biplace (Zweisitzer)………... 
Canoë familial (Familienkanu)…

     27  

Anzahlung  

���� Scheck    ���� bar    ���� ancv  Total  

Bezahlungsdetails :   
 
Scheck auf den Namen : …………………………………… 
  


